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заповнювали досліджуваними біоматеріалами, або залишали з кров’яним згустком і закривали слизовою оболонкою та 

накладали шви. У крові щурів досліджували активність процесів пероксидного окиснення ліпідів (ПОЛ) – малонового 

діальдегіду та ферментів антиоксидантної системи (АОС) – каталази та супероксиддисмутази. Результати досліджень 

показали, що у групах тварин, де використовували композиції на основі гідроксиапатиту і β-трикальційфосфату 

спостерігається менша активність процесів ліпопероксидації у порівнянні з тваринами, де застосовували мінеральний 

триоксидний агрегат. Композиції на основі гідроксиапатиту і β-трикальційфосфату володіють антиоксидантними 

властивостями, які сприяють зменшенню активності запального процесу вже з перших днів лікування. Композиції на 

основі гідроксиапатиту і β-трикальційфосфату в більш ранні терміни відновлюють баланс в системі ПОЛ–АОС, що 

створює умови для біоревіталізації та регенерації позаапікальних тканин. 

 

СТРУКТУРА АНОМАЛІЙ ПРИКУСУ В ПАЦІЄНТІВ ІЗ РІЗНИМИ ЗАХВОРЮВАННЯМИ ТКАНИН 

ПАРОДОНТА 

Мартовлос О. І., Годований О. В. 
м. Львів, Львівський національний медичний університет імені Данила Галицького 

 

Упродовж останніх десятиліть результати досліджень засвідчують стабільно високий рівень частоти зубо-щелепних 

аномалій (ЗЩА) у пацієнтів різного віку, що значною мірою обтяжується приєднанням патології пародонта.  

Матеріали і методи. Обстежено 200 осіб обох статей віком від 20 до 35 років, у яких попередньо не проводилось 

ортодонтичне лікування. Діагностику ЗЩА проводили за класифікацією Д.А. Калвеліса. Захворювання пародонта 

діагностували за класифікацією М.Ф. Данилевського.  

Результати. Серед обстеженої кількості пацієнтів простежували прямий прикус (30,5 %), який вважається 

різновидом фізіологічних видів прикусу та становить небезпеку для пацієнтів із скомпрометованим пародонтальним 

статусом, оскільки призводить до формування травматичної оклюзії, вестибулярного нахилу зубів. Прогнатію або 

дистальний прикус виявляли у 21,8 % випадків, глибокий прикус – у 15 %, перехресний прикус – у 13,2 %, відкритий 

прикус – у 11,4 %, а прогенію (мезіальний прикус) – у 8,1 %. В обстежених пацієнтів аномалії прикусу поєднувалися з 

такими аномаліями положення зубів, як вестибулярним і оральним, мезіальним та дистальним, тортоаномалією, супра- 

та інфрапозицією, а також діастемами, тремами і скупченням зубів. Поряд з діагностованими ЗЩА встановлено різні 

прояви патології пародонта у вигляді хронічного катарального гінгівіту (18,25 %), гіпертрофічного гiнгівіту (3,64 %), 

виразкового гінгівіту (3,18 %), хронічного генералізованого пародонтиту початкового-І ступеня тяжкості (53,6 %), ІІ 

ступеня тяжкості (18,6 %) і ІІІ ступеня тяжкості (2,73 %).  

Висновок. За результатами обстеження встановлено високий відсоток захворювань пародонта. Патологія прикусу 

може виступати діагностичним маркером ризику їх розвитку. 

 

ВДОСКОНАЛЕННЯ ШИНУВАННЯ РУХОМИХ ЗУБІВ У ХВОРИХ НА ГЕНЕРАЛІЗОВАНИЙ ПАРОДОНТИТ 

Синиця В. В., Довганик В. В., Гриновець В. С.  
м. Львів, Львівський національний медмчний університет імені Данила Галицького 

 

Актуальність. Для шинування рухомих зубів у пацієнтів із пародонтитом широко застосовуються адгезивні 

технології з використанням скловолоконних стрічок. Однак самі стрічки можуть бути місцями ретенції, на яких 

утворюється додаткова кількість біоплівки, а на верхній щелепі можуть сприяти підвищенню прикусу. Використання 

композиційних матеріалів без армуючої стрічки неефективне, оскільки шинуючі конструкції зі звичайних композитів не 

витримують механічного навантаження і розтріскуються. 

Мета дослідження. Для усунення негативних особливостей скловолоконних стрічок ми пропонуємо 

використовувати EverX Posterior – композит, посилений скловолокном. Він показаний для заміщення дентину при 

одночасному використанні разом із традиційними композитами, ефективний при відновленні великих порожнин, 

особливо у депульпованих зубах. Скловолокно запобігає поширенню тріщин у реставрації, підвищуючи надійність 

конструкції. 

Матеріали і методи. Після мікроабразії апроксимальних поверхонь зубів, що підлягають шинуванню, їх 

протравлювання та подальшого бондингу, в міжзубні проміжки вносили EverX Posterior, з подальшою 

фотополімеризацією. Після фіксації поверхню елементів, що шинують, покривали тонким шаром текучого 

композиційного матеріалу, як того вимагають технологічні особливості EverX Posterior. Далі проводили остаточне 

полірування шинуючої конструкції. Приясенні проміжки залишали максимально доступними для очищення від 

біоплівки за допомогою міжзубних йоржиків. 

Результати та їх обговорення. Аналіз результатів шинування 16 пацієнтів засвідчує високу ефективність 

застосування методу з використанням композиційного матеріалу EverX Posterior. У всіх пацієнтів шинуючі конструкції 

зберігали свою цілісність протягом 6 міс., що свідчить про високу ефективність лікування. Кількість біоплівки на 

конструкціях, що шинують, із застосуванням запропонованих технологій було істотно менша, ніж у разі застосування 

стандартних методів шинування. 

Висновки. Застосування методів шинування рухомих зубів з використанням адгезивних технологій, а також 

композиційного матеріалу EverX Posterior дозволяє ефективно зафіксувати рухомі зуби у пацієнтів із генералізованим 

пародонтитом. 

 

ALGORITHM FOR TREATI NG DENTAL CARIES IN DRUG ADDICTS 

Fedun I. R., Furdychko A. I., Ilchyshyn M. P., Lychkovska O. L. 
Lviv, Danylo Halytsky Lviv National Medical University 

 

The state of the oral cavity of drug addicts patients is highly dependent of pathogenic influences, which greatly increases the 

risk of caries in the hard tissues of the teeth. Dental treatment of these patients is a long and complex process.  

Aim: to develop an algorithm for dental supervision of drug addicts with dental caries.  

Materials and methods. The study involved 28 drug addicts diagnosed of caries. We conducted a survey of drug addicts and, 

based on the data obtained, we developed an algorithm for the dental supervision of this patients.  



XX КОНҐРЕС СВІТОВОЇ ФЕДЕРАЦІЇ УКРАЇНСЬКИХ ЛІКАРСЬКИХ ТОВАРИСТВ (СФУЛТ)  24–26.10.2024 

УКРАЇНСЬКІ МЕДИЧНІ ВІСТІ   Том 16, №3-4 (100-101) додаток  2024 55  

Results. The scheme of work with addicts includ:  

1. An interview, establishing trust in the doctor, explaining the purpose of dental supervision and the patient's cooperation 

with the doctor (often more than one visit is required).  

2. Determining the stage of drug addiction can have two developments, namely: a) when a person is actively using a drug, the 

doctor conducts short-term, one-step treatment, diagnostic and preventive actions during the period that is most favourable for 

communication with the patient; b) in the case of post-abstinence syndrome, the doctor provides the acceptable dental care and 

prevention. If the drug addict is in a stable remission, the doctor conducts advanced diagnostics and stage treatment.  

Conclusions. According to the data obtained, the most responsible were drug addicts in drug remission, although cooperation 

with such patients should be as tactful as possible, without pressure to make a decision regarding the diagnosis and therapy of 

dental hard tissue pathology. 

 

ЗАПАЛЬНІ ЗАХВОРЮВАННЯ ПАРОДОНТА У ШКОЛЯРІВ НА ТЛІ ТУБЕРКУЛЬОЗУ ЛЕГЕНЬ 

Шило М. М. 
м. Львів, Львівський національний медичний університет імені Данила Галицького  

 

У сучасних умовах спостерігається зниження загального стану здоров’я населення, зокрема стоматологічного, що 

відбувається за рахунок вираженої поліморбідності.  

Мета роботи – вивчити поширеність та структуру запальних захворювань пародонта у хворих на туберкульоз легень 

та інфікованих МБТ дітей шкільного віку. 

Обстеження проведено у 172 (100 %) школярів на тлі туберкульозу та інфікованих МБТ із запальними 

захворюваннями тканин пародонта. Серед обстежених 102 (60,72 %) були хворі на туберкульоз (І-а група), другу склали 

68 (39,28 %) дітей, інфікованих МБТ. Вивчено розповсюдженість патології пародонта, інтенсивність ураження та 

тяжкість її перебігу. 

Встановлено, що поширеність захворювання тканин пародонта у хворих на туберкульоз (87,25 ±2,36 %) та 

інфікованих МБТ (65,15 ±2,15 %) дітей шкільного віку перевищувала таку у здорових дітей (24,45 ±2,12 %). Найбільш 

поширеною патологією був катаральний гінгівіт, перебіг якого відбувався у формі гострого, хронічного та загострення 

хронічного процесу. Спостерігали також зростання частоти пародонтиту з найбільшою поширеністю серед хворих на 

туберкульоз, значно менше – серед інфікованих МБТ. Оцінка інтенсивності ураження за індексом РМА виявила його 

зростання з віком, найбільш виражено серед хворих на туберкульоз, дещо менше – серед інфікованих МБТ. 

Поширеність запальних захворювань тканин пародонта у хворих на туберкульоз легень та інфікованих МБТ 

школярів збільшується з віком і проявляється ураженням ясен як у формі катарального гінгівіту, так і пародонтиту, 

найвищий рівень поширеності цієї патології спостерігали серед 15–17-річних школярів. 

 
РЕНТГЕНОЛОҐІЯ, РАДІОЛОҐІЯ 

 

УЛЬТРАЗВУКОВА ДІАГНОСТИКА В ПРАКТИЦІ СІМЕЙНОГО ЛІКАРЯ – ВАЖЛИВИЙ ІНСТРУМЕНТ ДЛЯ 

ОПЕРАТИВНОЇ І ВІРНОЇ ПОСТАНОВКИ ДІАГНОЗУ 

Кощановський А. Ю., Цюх І. М. 
м. Луцьк, Приватне підприємство «Медичний центр лікаря Цюха» 

 

Арсенал методів і засобів діагностики різноманітних захворювань, що знаходиться в руках сімейних лікарів та 

лікарів-спеціалістів, на сьогодні є значним і різноманітним. Проте не менш важливим є його правильне та раціональне 

використання. В нашому медичному центрі було проведене обмежене дослідження, з метою з’ясування специфічності 

сонографічних ознак у виявленні різної патології, перш за все – патології сечовидільної та травної систем. При 

направленні на ультразвукове дослідження (УЗД) сімейним лікарем пацієнтів із підозрою на пієлонефрит, без 

попереднього лабораторного дослідження, ультразвукові ознаки пієлонефриту були виявлені та згодом лабораторно 

підтверджені у 92–94 % обстежених пацієнтів. Схожа ситуація спостерігалася при попередній діагностиці панкреатиту 

або реактивних змін підшлункової залози, де без попереднього лабораторного дослідження, ультразвукові ознаки 

панкреатиту були виявлені, а пізніше лабораторно і клінічно підтверджені, у 88–91 % обстежених пацієнтів. Ознаки 

загальної гастродуоденальної патології при сонографічному дослідженні, були вірно трактовані і згодом підтверджені 

ендоскопічно у 87–90 % випадків. Ультразвуковий метод не виключає необхідності проведення інших специфічних 

методів, проте він очевидно слугує оперативним механізмом, зокрема, і в якнайшвидшому розпочинанні активних 

лікувальних дій у практиці сімейного лікаря, коли інші методи технічно чи оперативно неможливі в даний момент.   

 

ФАРМАКОЛОҐІЯ, КЛІНІЧНА ФАРМАКОЛОҐІЯ, ТОКСИКОЛОҐІЯ 

 

ВИВЧЕННЯ КУМУЛЯТИВНОЇ АКТИВНОСТІ ГІДАЗЕПАМУ В ЕКСПЕРИМЕНТІ НА БІЛИХ ЩУРАХ 

Призиглей Г. В., Грушка О. І., Лотоцька-Дудик У. Б., Лабойко В. В. 
м. Львів, Львівський національний медичний університет імені Данила Галицького 

 

Гідазепам – активний фармацевтичний інгредієнт лікарських засобів, що належить до групи похідних бензодіазепіну 

і поєднує анксіолітичну та антидепресивну дію. В рамках розробки гранично допустимої концентрації речовини в 

повітрі робочої зони хіміко-фармацевтичних підприємств проведено вивчення її кумулятивної активності, що є 

неодмінною умовою гігієнічної регламентації хімічних сполук. 

Дослідження гідазепану проводили в експерименті «субхронічної» токсичності за методикою Ліма і співавторів. 

Речовину вводили щоденно у вигляді водної суспензії білим щурам-самцям у дозах, які поступово збільшувались в 1,5 

раза кожні 4 доби. Початковий рівень впливу становив 1/10DL50  (DL50 становить 2250,0 мг/кг). Починаючи з 6-ї доби 

експерименту у тварин розвивалась клінічна картина інтоксикації з симптомами ураження центральної нервової 

системи: тварини малорухомі, важке дихання та млявість, сповільнена реакція на зовнішні подразники, спостерігається 


